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研 究 方 法
　対象症例
　対象症例は，2014 年 6 月～ 7月に，A病院でCT
を連続撮影した症例（1,286 名：10 歳代 3名，20 歳
代 6 名，30 歳代 27 名，40 歳代 91 名，50 歳代 183
名，60 歳代 354 名，70 歳代 434 名，80 歳代 168 名，
90 歳代 20 名）から，3次元腰椎モデル作成が可能
であり，整形外科医師の診断により，既往に腰椎疾
患がなく，腰椎に関連した病的症状のない 23 ～ 49





SOMATION Definition FLASH（VA44A）の 3台の
CTで撮影した．CT画像条件は，胸部・腹部・骨
盤の部位を骨条件で撮影し，スライス厚は 1 mmも
しくは 2 mm であった．撮影された CT 画像
表 1　対象症例の年齢，身長，体重，BMI
男性 18 名 女性 15 名
年齢 41.0 ± 5.8 歳 41.3 ± 7.9 歳
身長 170.2 ± 7.9 cm 158.6 ± 12.3 cm
体重 69.8 ± 15.5 kg 53.9 ± 5.8 kg





























































L1 54,439.4（± 1,557.82） L1 41,033.1（± 1,909.32）
L2 59,415.1（± 1,510.20） L2 45,611.1（± 2,298.81）
L3 65,814.4（± 1,607.01） L3 51,219.1（± 2,419.40）
L4 66,580.6（± 1,792.35） L4 52,366.6（± 2,412.01）















L1 320.7（± 54.86） L1 273.1（± 45.07）
L2 312.4（± 44.60） L2 262.3（± 47.78）
L3 305.9（± 57.84） L3 262.8（± 46.67）
L4 344.0（± 67.21） L4 281.6（± 59.94）





L1 0.78（± 0.08） L1 0.81（± 0.12）
L2 0.67（± 0.11） L2 0.73（± 0.08）
L3 0.63（± 0.08） L3 0.69（± 0.08）
L4 0.66（± 0.10） L4 0.65（± 0.10）






































脊柱管最小面積部位の約 1/2 ～ 2/3 以上に脊柱管占
拠病変があった場合に症状の発現を認める可能性が
考えられる．また男性は，女性よりも脊柱管が大き



























20-40 歳であり，好発部位が L4/5 間，L5/S 間であ













圧術）となった 100 例を Oswestry Disability Index
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MORPHOLOGICAL CHARACTERISTICS OF JAPANESE LUMBAR VERTEBRAE 
ON 3-DIMENSIONAL MORPHOMETRY
Akihiro IGUCHI＊1, 2）, Masahiro KONISHI2）, Toshihiro YOSHIDA2）,  
Keiichiro AOKI3）, Jin SAITO3）, Kazuyuki KAMIYAMA4）,  
Yusuke OSHITA5）, Junji ITO1） and Tetsuo MIYAGAWA1）
　Abstract 　　 The spine is a columnar structure comprised of vertebral bones with a complex shape 
connected like prayer beads ; various pathologies are associated with its shape and arrangement.  The ob-
jective of this study was to clarify the morphological characteristics of the lumbar vertebrae.  The sub-
jects were 33 examinees aged 23-49 years （18 males and 15 females, mean age : 41.0 ± 5.8 and 41.3 ± 7.9 
years old, respectively） with no past medical history of lumbar vertebral disease or morbid lumbar verte-
bral symptoms who underwent the continuous acquisition of CT.  A 3-dimensional lumbar vertebral mod-
el was prepared from the CT image data acquired under the condition for bone in each subject using 
analysis software （MIMICS VER. 19）, and the following 3 types of measurement were performed : verte-
bral bone volume, minimum spinal canal area, and aspect ratio of the region with the minimum spinal ca-
nal area.  The lumbar vertebral characteristics were investigated in males and females.  The vertebral 
bone volume increased as the spinal level descended in both sexes.  The minimum spinal canal area was 
significantly wider at L5 compared with those at higher spinal levels in the males, whereas no significant 
difference was noted among the lumbar vertebrae in the females.  Regarding the aspect ratio of the re-
gion with the minimum spinal canal area, the transverse diameter tended to increase as the lumbar spi-
nal level descended in the males. In the females, no significant difference was noted among L1-L5, but the 
ratio of the transverse diameter at L5 was significantly greater than that at higher lumbar vertebral lev-
els.  These findings clarified the presence of sex differences in the morphological characteristics, and 
these may influence the severity of morbid symptoms, such as spinal cord compression.
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